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Stellingen behorende bij het proefschrift
Evolving treatment of locoregional metastatic melanoma
1:  Patiënten met een nodulair ulcererend melanoom en een negatieve sentinel node zouden in 
aanmerking moeten komen voor inclusie in studies met adjuvante immunotherapie nadat de 
 re-excisie heeft plaatsgevonden.
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2:   De liesklierdissectie behoort zowel oppervlakkig als diep uitgevoerd te worden wanneer er wordt 
gekozen voor chirurgische behandeling van palpabele lieskliermetastasen.
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5:   Pre-operatieve BRAF inhibitie kan ingezet worden om inoperabele kliermetastasen te verkleinen 
en een resectie technisch mogelijk te maken.
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6:   Door adjuvante behandeling van alle stadium IIIb melanoompatiënten wordt de chirurgische 
behandeling van stadium III melanoom steeds beperkter, om kliermetastasen aan te kunnen tonen 
zal de SLNB op termijn worden vervangen door een minimaal invasief alternatief zoals de MSOT.
7:  De chirurg heeft ook een rol in de behandeling van stadium IV melanoom.
 
8:   Een multidisciplinaire besluitvorming en behandeling van het stadium III melanoom is in deze tijd 
met alle beschikbare systeemtherapieën essentieel.
 
9:  Luctor et emergo.
10:  Als je doet wat je deed, dan krijg je wat je kreeg.
 Albert Einstein
